Technische Versicherungen Schadenanzeige

Versicherungsnehmer (Name, Firma)

Sparte

] Montage (MO) [[] Maschinen (MA)

StraBBe, Hausnr.

[] Garantie (MG) [[] Betriebsunterbrechung (MB)

Postleitzahl Ort

Telefon/Telefax

[] Bauleistung (BL) [] Elektronik (EL)

Versicherungsort (Strale, Hausnr.)

Versicherungsschein-Nr.

Postleitzahl Ort Schaden-Nr.

Bankverbindung Institut BLZ Konto-Nr.
(erforderlich)

Mehrwertsteuer Sind Sie gemaB Ust.-Gesetz zum Vorsteuerabzug berechtigt?

[ nein (ja

Bitte beschadigte Teile bis zum Abschluss des Schadenfalles unbedingt aufbewahren;
sonst droht der Verlust des Versicherungsschutzes!

1. Schadenangaben

Schadentag

Uhrzeit

Schadenort (bei Baustellen bitte genaue Lage angeben)

Beschadigte
Sache

Genaue Bezeichnung

In der Montage-

Seit wann ist die Anlage in Probebetrieb?

[ Montageobjekt

Versicherung [ Montageausriistung []Fremde Sachen
In der
Bauleistungs- [] Bauleistung ] Altbau [ Hilfsbauten und Bauhilfsstoffe
Versicherung - -
War die [ Teilleistung fertiggestellt?

[[] gesamte Bauleistung [Inein [ja, seit wann:

in Benutzung genommen? abgenommen nach VOB 1973 Teil B § 127
[Inein [Inein [ja, seit wann:

Ist der Schaden die Folge von hoherer Gewalt oder anderen, unabwendbaren Umsténden, die bei Beschadigung der Bauleistung
nach VOB 1973 Teil B § 7 nicht der Auftragnehmer, sondern der Bauherr zu vertreten hat?

[Inein ja

[Jja, seit wann:

In der Maschinen-
Betriebsunter-
brechungs- oder
Elektronik-
Versicherung

Pos.-Nr. MA/EL Pos.-Nr. MB Fabr.-Nr. Baujahr

War die Garantie abgelaufen? Seit wann ist die versicherte Sache in Betrieb? Besteht ein Wartungsvertrag?

[Inein [Jja [Inein [lja

In der Betriebs-
unterbrechungs-
Mehrkosten- oder
Verderb-

Wahrscheinliche Dauer der Unterbrechung bzw. wahrscheinliche Verzégerung der Inbetriebnahme?

Wieviele Tage ca.?

Wieviele Schichten pro Tag arbeitet Ihr Betrieb? Wieviele Tage pro

Versicherung Woche? Jahr?
2. Schadenhdhe Beschadigte Sache Versicherter Unterbrechungsschaden
ca. EUR ca. EUR

3. Schadenhergang

Art, Hergang und Ursache des Schadens. (Bitte ausfihrlich beantworten und angeben, welche Teile repariert bzw. erneuert werden miissen.)




4. Schadenverursacher

Wer war Schadenverursacher? (Name und Anschrift angeben)

Bestehen Regressmoglichkeiten? Gegen wen?
[ nein ja
5. Diebstahlschiden Waurden die gestohlenen Teile verschlossen aufbewahrt? Eingebaut? Wo befanden sich die Teile?
(nur, wenn Diebstahl [ nein [ja [Inein ja
ausdriicklich - — - —
mitversichert ist) Wann wurde der Diebstahl polizeilich gemeldet? Bei welchem Polizeirevier?

Eigentiimer

Wer war der Eigentiimer der beschadigten Sache? (Name und Anschrift angeben)

6. Versicherungen

Besteht fiir den Schaden ganz oder teilweise eine anderweitige Versicherung? (Ggf. Gesellschaft angeben)

[J nein (ja
Policen-Nr. Versicherung gegen

7. Reparatur Werden bei der Reparatur Anderungen oder Verbesserungen vorgenommen? Welcher Art?
[ nein ja '

8. Besichtigung

Wo kénnen die beschédigten Teile besichtigt werden? Anschrift:

5

Wo kann das beschadigte Objekt besichtigt werden? Anschrift:

9. Unterschrift

Der unterzeichnende Versicherungsnehmer erklart, die Fragen gewissenhaft und der Wahrheit gemaf beantwortet zu haben
und haftet fur die Richtigkeit seiner Angaben.

Ort, Datum Unterschrift des Versicherungsnehmers

Wichtiger Hinweis fiir

Jeder Schaden ist unverziglich dem Versicherer anzuzeigen. Verspatete Schadenmeldungen kénnen den Verlust lhres

Schadenfalle Entschadigungsanspruches zur Folge haben. Beachten Sie fir die Anzeige Form und Frist, die in den Versicherungsbedingungen
genannt sind. Die besch&digten Teile sind so lange aufzubewahren bzw. das Schadenbild ist so lange unveréndert zu lassen,
bis der Versicherer besichtigt oder den Schaden abgerechnet hat. Zur Schadenabrechnung sind dem Versicherer Original-
Rechnungen einzureichen.

Schadenbeurteilung Datum der Besichtigung Besichtigungsort

durch den

Versicherer
Verhandelt wurde mit:

Kurzbericht Hersteller yp Neuwert Zeitwert

EUR EUR
Vers.-Summe Schrott Abzug ,neu fur alt” Reserve
EUR EUR EUR EUR

Schadenbeurteilung




HVS

Hamburger astiudmb}

Versicherungs - Service

Gesonderte Mitteilung tber die
Obliegenheiten im Schadenfall und
die Rechtsfolgen ihrer Verletzung

Schadennummer:
Versicherungsnummer:
Schadentag:

Versicherungsnehmer:
(Name und Anschrift)

Folgende Obliegenheiten
sind unter anderem zu
beachten

Welche Rechtsfolgen
Entstehen fur Sie, wenn
Sie diese Obliegenheiten
Nicht beachten?

Ort, Datum und
Unterschrift

» Lassen Sie bitte die Schadenstelle so lange unverandert, bis
sie durch den Schadensachbearbeiter freigegeben wird. Sind
Veranderungen unumganglich, ist das Schadenbild nachvoll-
ziehbar zu dokumentieren (z.B. durch Fotos) und die beschadigten
Sachen aufzubewahren

» Befolgen Sie bitte unsere Weisungen zur Schadenabwendung/
-minderung

« Erteilen Sie uns bitte unverziglich jede Auskunft, die zur
Feststellung des Versicherungsfalles oder des Umfanges der
Leistungspflicht erforderlich ist und gestatten Sie jede Untersuchung
Uber Ursache und Hohe des Schadens sowie den Umfang der
Entschadigungspflicht.

« Bei Einbruchdiebstahl- und Raubschéden reichen Sie bitte
unverziglich der zustandigen Polizeidienststelle und uns ein
detailliertes Verzeichnis der abhanden gekommenen Sachen ein.

» Nach § 28 VVG ist der Versicherer bei der vorsatzlichen Verletzung
einer vertraglichen Obliegenheit durch den Versicherungsnehmer
von der Verpflichtung zur Leistung frei. Bei der grob fahrlassigen
Verletzung einer vertraglichen Obliegenheit durch den
Versicherungsnehmer ist der Versicherer berechtigt, seine Leistung
in einem der Schwere des Verschuldens des Versicherungsnehmers
entsprechenden Verhéaltnis zu kiirzen (Leistungsquotierung).

Ort / Datum Unterschrift

Versicherungsnehmer



